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RESUMEN  
Introducción: Foeniculum vulgare (hinojo) es una hierba proveniente de la familia Apiaceae. Su 
cultivo y uso en la medicina tradicional es amplio en el Perú. Objetivo: Demostrar el efecto del 
Foeniculum vulgare en el perfil lipídico de adultos jóvenes con sobrepeso y obesidad. Materiales y 
Métodos: Se realizó un estudio de tipo experimental puro prospectivo. Participaron 34 adultos jóvenes, 
formándose dos grupos de 17 participantes cada uno; un grupo control (GC), a los que se les 
administró un té placebo de gelatina neutra y uno experimental (GE), a los que se les dio té de hinojo 
(250 ml), ambos durante 21 días. Resultados: Se aplicó la prueba t-Student (p<0,05) y la prueba 
Wilcoxon para muestras relacionados y la U de Mann- Whitney para muestras independientes al 
evaluar triglicéridos. Después de tres semanas de administración de Foeniculum vulgare en el GE el 
colesterol y triglicéridos bajó significativamente, 5,49% y 26,36%, respectivamente (p<0,05). 
Conclusión: El consumo del Foeniculum vulgare en adultos jóvenes con sobrepeso y obesidad reduce 
significativamente los niveles de triglicéridos y colesterol total; no hubo variación significativa de los 
niveles de c-LDL ni c-HDL. 




Introduction: Foeniculum vulgare (fennel) is an herb from the family Apiaceae. It is widely cultivated 
and used in traditional medicine in Peru. Objective: To demostrate the effect of Foeniculum vulgare 
on lipid profile of young adults with overweight and obesity. Materials and Methods: A prospective 
pure experimental type study was carried out. 34 young adults participated, forming two groups of 17 
participants each; a control group(CG), who were given a placebo tea of neutral gelatin (250 ml) 
and an experimental one (EG), who were given fennel tea (250 ml), both for a period of 21 days. 
Results: The t-Student test was applied for related groups (p <0.05), the non-parametric Wilcoxon test 
and the Mann-Whitney U test to evaluate tryglicerides. After three weeks of administration of 
Foeniculum vulgare in the GE the cholesterol and triglycerides levels dropped significantly, 5.49% and 
26.36%, respectively. Conclusion: The consumption of Foeniculum vulgare in young adults with 
overweight and obesity significantly reduces the levels of triglycerides and total cholesterol; levels of c-
LDL and c-HDL do not vary significantly. 
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INTRODUCCIÓN 
El sobrepeso es la acumulación anormal de 
grasa que constituye un estado premórbido de 
la obesidad y se produce por un desequilibrio 
entre la cantidad de calorías que se consumen 
en la dieta y la cantidad de energía que se gasta 
durante las actividades físicas 1.  
Según la OMS, hasta el 2016, el 39% de los 
adultos de 18 o más años de la población 
mundial tenían sobrepeso y el 13% eran obesos 
2. En América latina, el promedio de sobrepeso 
y obesidad duplica el mundial, ubicando al 
Perú en el sexto puesto 3. Según la encuesta 
ENDES 2017, el 36,9% de la población peruana 
de 15 y más años de edad padece sobrepeso 4. 
La prevalencia de sobrepeso y obesidad se 
incrementa a partir de los 20 años, afecta a uno 
de cada tres adultos jóvenes, siendo más 
predominante en la zona urbana y su aumento 
es inverso al nivel de pobreza 5. Los estudiantes 
universitarios constituyen una población 
vulnerable a estas condiciones. Como evidencia 
de ello, en el 2015, Muñoz-Blanco et al. 
encontraron que el 39% de alumnos de me-
dicina de la Universidad Nacional de Trujillo 
padecían sobrepeso y el 11%, obesidad 6. 
El índice de masa corporal (IMC) es un 
indicador simple utilizado para identificar 
sobrepeso (IMC ≥25) y obesidad (IMC ≥30) en 
adultos 2. Por lo general, la ganancia excesiva 
de peso corporal se asocia a la aparición de 
dislipidemias, es decir, a un aumento en la 
concentración plasmática de lípidos que se 
puede detectar mediante la cuantificación de 
los niveles de colesterol total, triglicéridos, 
lipoproteínas de alta densidad (HDL) y 
lipoproteínas de baja densidad (LDL) en sangre 
7. Las dislipidemias y el IMC elevado 
constituyen notables factores de riesgo de 
enfermedades no transmisibles como diabetes, 
enfermedades cardiovasculares, trastornos del 
aparato locomotor y algunos cánceres 2. El 
empleo de plantas medicinales significaría una 
posible solución a este problema. 
Foeniculum vulgare (hinojo) es una hierba 
perenne proveniente de la familia Apiaceae. 
Posee hojas suaves que se fragmentan en 
segmentos finos, flores de color amarillento y 
frutas de forma elíptica 8. En Perú, es cultivada 
en huertos, jardines, bordes de chacras y puede 
crecer espontáneamente en terrenos 
modificados y alterados 9. Ha sido empleada 
como medicina tradicional para el tratamiento 
de dolor abdominal, diarrea, gastritis, fiebre, 
artritis, cáncer, antieméticos, aperitivos, cólicos 
en niños, conjuntivitis, estreñimiento, 
depurativo, diéresis, emenagoga, flatulencia, 
gastralgia, insomnio, colon irritable, 
enfermedades renales, laxantes, leucorrea y 
úlcera bucal 10. 
 Fitoquímicamente, la planta está compuesta 
por el aceite esencial, flavonoides y compuestos 
fenólicos. El aceite esencial le otorga sus 
propiedades aromáticas y sabor similar al anís, 
y está conformado principalmente (70-80%) por 
trans-anetol 8. Los flavonoides son fuertes 
antioxidantes, y entre ellos destacan quercitina-
3-O-galactósido, kaempferol-3-O-rutinósido, 
kaempferol-3-O-glucósido, eriodictyol-7-
rutinoside, quercitin-3-rutinoside y ácido 
rosmárico; mientras que los compuestos 
fenólicos poseen, además, propiedades 
hepatoprotectoras e incluyen el ácido-3-O-
cafeicoquinico, ácido 4-O-cafeioilquinico, ácido 
5-O-cafeeilquinico, ácido 1,3-O-di-
cafeoilquinico, ácido 1,4-O-di-cafeoilquinico y 
ácido 1,5-O-di-cafeoilquinico. Adicionalmente, 
diversos estudios indican que Foeniculum 
vulgare contiene un 6,3% de humedad, 9,5% de 
proteínas, 10% de grasa, 18,5% de fibra, 42,3% 
de carbohidratos, 13,4% de minerales tales 
como calcio, potasio, sodio, hierro, y fósforo, 
además de vitaminas B y C 11. No se han 
reportado signos de toxicidad. El efecto 
hipolipémico de esta planta ha sido demostrado 
en estudios experimentales en ratas, como los 
realizados por Olmouden et al. 12,13, en los que a 
partir de un extracto metanólico 12 y extracto 
acuoso de hinojo 13, se disminuyeron los niveles 
totales de colesterol, triglicéridos y LDL con el 
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consecutivo aumento de HDL. Sin embargo, 
aún no se ha profundizado estos hallazgos en 
humanos. Por ello, y ante la creciente 
problemática que representan las dislipidemias, 
la finalidad del presente estudio fue demostrar 
el efecto del Foeniculum vulgare en el perfil 
lipídico de adultos jóvenes con sobrepeso y 
obesidad. 
MATERIAL Y MÉTODO 
El estudio es experimental puro tipo ensayo 
clínico controlado aleatorizado a simple ciego 
con preprueba y postprueba de perfil lipídico. 
Se determinó  una muestra total de 34 personas 
adultas entre 18 y 25 años, hombres y mujeres, 
estudiantes de medicina de la Universidad 
Nacional de Trujillo, IMC ≥ 25, aparentemente 
sanos, sin ningún tipo de tratamiento médico, 
sin hábitos de consumo de alcohol, tabaco o 
narcóticos, seleccionados por muestreo 
aleatorizado y divididos en 2 grupos: Grupo 
Control (G1) y Grupo Experimental (G2), de 17 
personas cada uno. Para hallar el IMC, se 
realizó el cálculo a partir de las variables peso 
(kilogramo) y talla (metro) mediante el 
programa Microsoft Office Excel 2016. Para 
obtener el peso, se utilizó una balanza de 
bioimpedancia Soehnle, precisión 0,1 % 
previamente calibrada; para obtener la talla se 
usó un tallímetro de madera. 
Adquisición y tipificación de Foeniculum 
vulgare 
Se adquirió 12,675 kg de Foeniculum vulgare de 
Mollepata, La Libertad; a una altura de 2680 
msnm teniendo en cuenta su consistencia firme, 
aspecto fresco, sano y exento de deterioro y 
apta para el consumo. El Herbarium 
Truxillense analizó y tipificó la planta con un 
código N° 59792.  
Elaboración y administración del té 
Se escogieron las hojas y tallo (5,07 kg) se lavó, 
desinfectó, enjuagó y se dejó secar a 
temperatura ambiente. Luego, se procedió al 
secado artificial en una estufa Thelco Precision, 
Model 17, a 40 °C por 48 horas (0,826 kg) y se 
usó un termómetro estándar de mercurio para 
controlar la temperatura, siendo monitorizado 
por el personal investigador; después, se trituró 
en un molino manual (0,777 kg) y se vertió 2g 
de molido12,13,14 de Foeniculum vulgare en sobres 
de papel filtro para infusión, se rotuló la fecha y 
se almacenó a una temperatura no mayor de 
25°C, posteriormente se administró al grupo 
experimental (G2) durante 21 días, quince 
minutos antes del almuerzo. Para el grupo 
control (G1) se usó, como placebo, gelatina 
neutra (0,777 kg) mezclada con colorantes (40 
gotas) y saborizantes naturales (17 gotas) para 
obtener el mismo color y textura que el té de 
hinojo; la administración y dosis fue la misma 
que el GE.  Finalmente, el personal investigador 
preparó diariamente cada té en 250 ml de agua 
mineral a 100°C en un recipiente con tapa, para 
luego dejarlos enfriar hasta los 30°C, 
temperatura adecuada para su administración.  
Determinación sérica del perfil lipídico 
Las muestras biológicas fueron obtenidas 
mediante punción de las venas cefálica, basílica 
o mediana del antebrazo. Para la determinación 
del CT y TG se usaron reactivos comerciales 
que emplean el método enzimático colorímetro 
basado en la reacción de Trinder. El HDL se 
determinó precipitando selectivamente LDL y 
VLDL con sulfato de dextrán PM 50.000 en 
presencia de iones Mg++. El LDL se determinó 
según la fórmula de Friedwald: LDL = CT - 
(HDL + TG/5) en mg/dl. Se realizaron dos 
mediciones del perfil lipídico: la primera al 
inicio del experimento (día 22), la segunda al 
final (día 43). Además, se registró el contenido 
de la ingesta diaria de los tres últimos días 
antes de la medición, para determinar el aporte 
calórico y de grasas totales según la Tabla 
peruana de composición de alimentos 15. 
También se solicitó a los participantes el 
llenado del Cuestionario Internacional de 
Actividad Física (IPAQ), para determinar el 
nivel de actividad física de la última semana 
previa a cada medición 16.  
Análisis fitoquímico 
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Se le practicó el tamizaje fitoquímico al extracto 
acuoso de hojas de Foeniculum vulgare en el 
laboratorio de Farmacognosia de la Facultad de 
Farmacia y Bioquímica de la Universidad 
Nacional de Trujillo empleando las pruebas de 
Shinoda para flavonoides, cloruro férrico para 
compuestos fenólicos, Espuma para saponinas 
y de Dragendorff para alcaloides.  
Análisis estadísticos 
Se realizó la prueba de Shapiro-Wilk para 
verificar la distribución normal de las variables 
dependientes (c-HDL, c-LDL, triglicéridos, 
colesterol) en los grupos, además de la prueba 
de Levene para la determinación de la 
homogeneidad de varianzas. Se aplicó la 
prueba t-Student para muestras 
independientes, para analizar las variaciones 
dentro de los grupos, y un análisis t-Student, 
para muestras relacionadas. La prueba t 
permitió analizar diferencias significativas 
entre los grupos. Se usaron las pruebas no 
paramétricas para muestras que no siguen una 
distribución normal: la prueba de Wilcoxon 
para muestras relacionadas, y la prueba de 
Mann-Whitney para muestras independientes. 
Se usó la base de datos en el programa 
Microsoft Excel 2016, el paquete estadístico 
SPSS versión 20 y MiniTab. Se consideró un 
nivel de confianza del 95% y de significancia 
del 5%.  
 
Aspectos éticos 
El estudio fue autorizado por el Comité 
Institucional de Ética en Investigación de la 
Universidad Nacional de Trujillo. Todos los 
participantes fueron informados sobre los 
propósitos de la investigación, procedimientos 
y posibles riesgos, obteniéndose la firma del 
consentimiento informado a través del cual 




El grupo experimental y el grupo control en el 
inicio del tratamiento presentaron similitud en 
cuanto a sus características basales como: edad, 
talla, peso, grasa corporal e IMC (tabla 1). En 
cuanto al aporte calórico total y el aporte de 
grasas por día antes del tratamiento no se 
encontró variación significativa entre ambos 
grupos, pero después del tratamiento el aporte 
calórico resultó ser significativo (p=0,0314). 
Además, se encontró en el grupo experimental 
diferencias significativas tanto en el aporte 
calórico total (p=0,0036) como en el aporte de 
grasas por día (p=0,0429) con una significancia 
de p<0,05 (tabla 2). La actividad física, según 
los resultados, no fue una variable 
interviniente. (tabla 2).  
Con los valores del perfil lipídico obtenidos se 
realizó la prueba de normalidad de Shapiro-
Wilk para cada variable evaluada en cada 
grupo. Se encontró que todos los valores, 
excepto de TG del grupo control, después del 
tratamiento siguen una distribución normal. Se 
realizó la prueba t-Student para grupos 
relacionados con una significancia de p<0,05. Se 
obtuvo que en los niveles basales en ambos 
grupos de TG y c-HDL no existe diferencia 
significativa, a comparación de los niveles de 
CT y c-LDL donde sí existe diferencia (p=0,001) 
y (p=0,003), respectivamente (tabla 3). En los 
niveles de CT y TG después de administrar por 
tres semanas Foeniculum vulgare, se determinó 
que en el grupo experimental disminuyeron los 
valores séricos de CT (p=0,006) (Figura 2) y TG 
(p=0,000029) (Figura 1); en el grupo control no 
hubo diferencia significativa para CT (p = 
0,076) ni TG (p=0,523). Para este último, por no 
seguir una distribución normal, se aplicó la 
prueba de Wilcoxon. Al realizarse la 
comparación entre los grupos no se encontró 
diferencia significativa para CT (p=0,917) y al 
aplicar la prueba U de Mann-Whitney no fue 
significativo para TG (p=0,153) (tabla 3). 
Respecto al c-HDL, en el grupo control después 
de 3 semanas, los niveles séricos aumentaron 
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(p=0,004), mientras que los de c-LDL 
disminuyeron (p=0,008). (tabla 3).  
El tamizaje fitoquímico en las hojas de 
Foeniculum vulgare dio positivo para presencia 
de flavonoides, compuestos fenólicos, 
saponinas, presentes en intensidad baja o 
moderada; y alcaloides, presente en alta 
intensidad (tabla 4). 
  
TABLA 01: Características basales de la población estudiada.  






Control (n=17) p 
  X DE X DE 
 
Edad 21,29 2,201 19,94 2,015 0,0707 
talla (m) 1,645 0,094 1,673 0,094 0,3886 
peso (kg) 75,652 11,155 75,865 9,918 0,9534 
grasa 
corporal(%) 
28,771 7,879 26,429 5,697 0,3163 
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Tabla 02: peso, % de grasa corporal, IMC, aporte calórico, grasas y actividad física de la población estudiada 


















p  0,9534 0,5374 
















p  0,3163 0,9587 















p  0,2885 0,8649 



















p  0,9196 0,0314 ↑ 

















p  0,3913 0,2185 

















p 0,5515 0,5588   
 
↑ El cambio es significativo si p<0.05 
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TABLA 03: EFECTO DEL Foeniculum vulgare SOBRE EL PERFIL LIPÍDICO DE ADULTOS 
JÓVENES CON SOBREPESO Y OBESIDAD SEGÚN DIETA, ACTIVIDAD FÍSICA Y TIEMPO 
DE ESTUDIO. 
Variable Grupo Tiempo p 




X 191,65 181,12 0,006 ↑ 
 DE 30,278 34,601 
Control 
X 159,65 167,41 0,076 
 DE 22,355 19,891 
p 
 




X 114,47 84,29 0,000029↑ 
 DE 50,289 39,948 
Control 
X 101,18 106,06 0,523* 






X 55,71 48,24 0,997 
 DE 9.544 11.867 
Control 
X 54,88 49,06 0,004 ↑ 






X 113,29 114,59 0,644 
 DE 27,814 35,528 
Control 
X 86,06 97 0,008 ↑ 
 DE 22,007 20,344 
p 0,003 0,957  
X= media, DE= desviación estándar, * se realizó la prueba no paramétrica de Wilcoxon, ** prueba de Mann-
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TABLA 04: TAMIZAJE FITOQUÍMICO DEL EXTRACTO ACUOSO DE LAS 
HOJAS SECAS DE Foeniculum vulgare (hinojo) 
ENSAYOS METABOLITOS MUESTRA RESULTADO 
Shinoda Flavonoides Hojas de Foeniculum 
vulgare 
+ 
Cloruro férrico Compuestos 
fenólicos 
Hojas de Foeniculum 
vulgare 
+ 
Espuma Saponinas Hojas de Foeniculum 
vulgare 
+ 
Dragendorff Alcaloides – 
Opalescencia 





Hojas de Foeniculum 
vulgare 
++ 
 Alcaloides - 
Precipitados 















Figura 1: Efecto de la ingesta de Foeniculum vulgare sobre triglicéridos en adultos jóvenes con sobrepeso y obesidad 
- Se observa una disminución de 26,36% de Triglicéridos en el grupo experimental a las 3 
semanas. 
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Figura 2: Efecto de la ingesta del Foeniculum vulgare sobre  el colesterol de adultos jóvenes con sobrepeso y 
obesidad 
- Se observa una disminución de 5,49% del Colesterol total en el grupo experimental a las 3 
semanas. 
- Se observa un aumento de 4,86% del Colesterol total en el grupo control a las 3 semanas. 
 
ANÁLISIS Y DISCUSIÓN 
Las características basales de la población en los 
grupos de estudio fueron similares, en las 
variables de interés de CT y c-LDL son 
diferentes con una significancia de p<0,05, sin 
embargo, al analizar las variables TG y c-HDL 
iniciales no son diferentes.  
En el trabajo se evidenció una diferencia 
significativa sobre los TG y CT en adultos 
jóvenes con sobrepeso y obesidad tras la 
administración de tres semanas de té de 
Foeniculum vulgare. Se eligió este procedimiento 
por ser económico, sencillo de realizar y de fácil 
administración, además de ser accesible a la 
población en general.  
En cuanto a la administración de la planta se 
tomó como referencia estudios como el de 
Kincses et al., en el cual prepararon tés de 
hierbas añadiendo 200 ml de agua destilada 
hervida a 2 g de hierbas secas 17; en otro trabajo, 
con la finalidad de  suprimir el apetito subjetivo 
a corto plazo se elaboró una infusión con 250 ml 
de agua destilada a 100 ºC sobre 2 g de semillas 
de hinojo secas 16; en base a estas 
investigaciones, en este trabajo se empleó la 
dosis 2 g / 250 ml de agua a 100°C cuyo tiempo 
de administración fue de tres semanas, periodo 
apoyado en los estudios de Huamán et al. 18 y  
Khouja et al. 19 en los cuales se redujo los niveles 
de CT y TG. Por otro lado, la temperatura alta 
para la preparación del té se fundamenta en 
que los heterósidos de los flavonoides son 
solubles en agua caliente 20.  
Afiat et al. en mujeres postmenopáusicas, 
después de 12 semanas de tratamiento, 
encontraron un aumento del 4.72% de c-HDL 
en el grupo experimental al cual se le 
administró cápsulas de hinojo 3 veces al día 21. 
En contraste con este estudio, en los resultados 
obtenidos de c-HDL en el grupo experimental 
se encontró una reducción del 13,4%, por lo que 
se recomienda prolongar el tiempo de su 
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Según Rojas, por cada 100 g de peso seco de 
Foeniculum vulgare existe 123 mg de quercetina, 
principal flavonoide responsable del efecto 
hipotrigliceridemiante 9. Efecto demostrado en 
esta investigación donde se obtuvo una 
reducción de 26,36 % y una significancia de 
p=0,000029 después de tres semanas de 
administración en el grupo experimental.  
Kuipers et al. mencionan que la quercetina 
posee la propiedad de disminuir los niveles 
plasmáticos de TG sin alterar la composición 
corporal, la ingesta de alimentos y el gasto 
energético, este flavonoide reduce la expresión 
de ApoB hepática y la actividad de la 
AcetilCoA-Carboxilasa y diacilglicerol 
aciltransferasa, encargadas de la formación de 
VLDL, principal lipoproteína transportadora de 
TG en el plasma. Además, aumenta la actividad 
de la lipoproteína lipasa con la finalidad de 
generar ácidos grasos libres provenientes de 
TG, los cuales serán captados en un 80% por los 
tejidos extrahepáticos como tejido adiposo, 
corazón y músculo, siendo otro mecanismo por 
el cual disminuye la captación de ácidos grasos 
plasmáticos para la generación de VLDL en el 
hígado. Por otro lado,  se señala que la 
quercetina estimula un ligero pardeamiento en 
el tejido adiposo blanco, es decir 
fenotípicamente los adipocitos se vuelven más 
dorados, y aumentan la expresión de ARNm de 
la proteína 1 de desacoplamiento (UPC-1 
mitocontrial), proteína responsable de generar 
un cortocircuito en la cadena transportadora de 
electrones debido a que los protones que son 
normalmente bombeados hacia el espacio 
intermembrana pueden regresar nuevamente a 
la matriz mitocondrial, liberando esta energía 
en forma de calor 22.  
El Foeniculum vulgare posee un efecto inhibidor 
de la lipasa pancreática, enzima lipolítica que 
participa en la digestión de triglicéridos, de esta 
manera se disminuye la absorción intestinal de 
TG y grasas de la dieta 23. 
En esta investigación se evidenció una 
reducción del 5,49% de CT en el grupo 
experimental con una significancia p=0,006 
después de tres semanas de administración de 
té de Foeniculum vulgare.  Oulmoulden et al. 
realizaron estudios en ratones, hallando una 
disminución en CT en un 35%, 24 horas 
después del tratamiento con extracto 
metanólico de F. vulgare post inducción de 
hiperlipidemia con Triton WR-1339 12. Choi et 
al. usaron extracto metanólico, en una dosis de 
200 mg/kg por 7 días y encontraron una 
disminución significativa del colesterol total 24. 
Este método aparentemente fue más efectivo 
que la administración oral de 300 mg/kg de 
extracto acuoso por 35 días en el estudio de 
Anitha et al., en el cual se halló una reducción 
no significativa 25; sin embargo, en el trabajo de 
Parsaeyan con dosis de 100 mg/kg y 30 días de 
tratamiento evaluaron el perfil lipídico en ratas 
inducidas a diabetes encontrando una 
reducción significativa 26. Similares hallazgos 
obtuvieron Joo Seo et al. 27, Garg et al. 28 que 
compararon el efecto de diversas formas de 
administración de Foeniculum vulgare en el 
perfil lipídico de ratas obesas, siendo el aceite 
esencial de hinojo y el extracto metanólico los 
de mayor efecto hipocolesterolemiante. El 
aceite de hinojo también produjo una 
disminución de los niveles de colesterol según 
Rabeh y Aboraya 29. En la investigación de 
Elghazaly et al., se halló el mismo efecto en 21 
días en ratas con obesidad empleando las 
semillas de hinojo (300 mg/kg) 30. El efecto 
hipocolesterolemiante del hinojo es explicado 
por la presencia de flavonoides en la planta, 
entre los cuales tenemos al glucorónido de 
quercetina, isoquercitina, arabinósido de 
quercetina, glucorónido de kaempferol y 
arabinósido de kaempferol como los más 
abundantes 10. El estudio de Islam et al. 31 que 
evalúa la actividad de 12 polifenoles dietarios, 
reveló que la quercetina posee afinidad al sitio 
activo de la HMGR (3-hidroxi-3-metilglutaril 
reductasa), bloqueando el sitio de unión a 
NADP+ que posee esta enzima. La inhibición 
de esta enzima impide la escisión de HMG-CoA 
a mevalonato, precursor del colesterol. El 
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kaempferol posee la misma actividad, pero su 
afinidad es menor 32. 
El posible mecanismo de acción por el cual los 
flavonoides de Foeniculum vulgare ejercen un 
efecto hipolipémico de LDL-colesterol, se debe 
a la capacidad de la catequina y quercetina de 
inhibir la oxidación o activación del LDL-
colesterol de forma directa o a través de la 
vitamina E, impidiendo que esta sea oxidada o 
regenerándola una vez que ha cumplido su 
función 9; asimismo, según Robak et al., estos 
flavonoides inhiben la enzima lipooxigenasa, 
protegiendo las células linfoides de los efectos 
citotóxicos de las LDL oxidadas 33. De esta 
forma, los flavonoides procedentes de la dieta, 
pueden participar en la prevención de 
aterosclerosis, especialmente en las arterias 
coronarias y cerebrales. Esta información se 
basa en dos estudios previos: una 
administración de extracto hidroalcohólico de 
hinojo en ratas hipercolesterolémicas por un 
periodo de 31 días, en el que el c-LDL 
disminuyó en un 25% 34; y la administración de 
extracto hidroalcohólico de hinojo en ratas 
dislipidémicas por un periodo de 15 días, en el 
que el c-LDL disminuyó un 57% 9. Sin embargo, 
en nuestro estudio, los resultados de c-LDL no 
obtuvieron el valor de significancia esperado.  
Se concluye que el consumo del Foeniculum 
vulgare en adultos jóvenes con sobrepeso y 
obesidad reduce significativamente los niveles 
de triglicéridos y colesterol total; y no produce 
efectos significativos en los niveles de c-LDL ni 
c-HDL. Asimismo, no se reportó reacciones 
adversas en la muestra.  
Se recomienda el consumo del Foeniculum 
vulgare por sus efectos benéficos sobre los 
triglicéridos y colesterol total. Además, realizar 
estudios en pacientes con dislipidemias, 
asegurando un seguimiento persistente; 
empleando mayor número de muestra; 
diferentes dosis; un mayor tiempo de aplicación 
y otros métodos para el aislamiento de 
compuestos fitoquímicos que permitan 
evidenciar mejores resultados. 
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